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L’IRM : un excellent examen pour affirmer la surcharge en fer 


ous reserve de selectionner les bons 
parametres d'acquisition, I'imagerie par 
resonance magnetique (IRM) est la 
methode d'imagerie la plus sensible et la 
plus specifique pour la detection et la quan- 
tification des surcharges hepatiques en fer. 1 
Elle est realisee de preference sur un appa- 
reil 1,5 Tesla, mais tous les appareils permet- 
tent d'obtenir un niveau de quantification 
suffisant pour determiner une attitude the- 
rapeutique. II taut bien sur respecter les 
contre-indications classiques de I'examen : 
stimulates cardiaque, corps etrangers en 
metal magnetique, materiel metallique 
implante recemment... 

Les depots de fer entraTnent une pertur- 
bation du magnetisme hepatique qui se 
manifeste par une diminution du signal glo- 
balement proportionnelle a I'importance de 
la surcharge. Les sequences en echo de gra- 
dient T2*, plus sensibles aux perturbations 
magnetiques liees a la presence de fer, ont 
ete proposees pour detecter et quantifier 
une surcharge hepatique. II est cependant 
necessaire de realiser plusieurs acquisitions 
avec des temps d'echo (TE) differents afin 
de pouvoir quantifier toutes les surcharges. 
Une sequence avec un TE long est plus per- 
formante pour detecter une faible sur- 
charge mais elle est totalement saturee en 
cas de forte concentration hepatique en fer. 
II taut dans ce cas realiser une sequence 
avec un temps d'echo court, qui a I'inverse 


n'est pas assez sensible pour detecter une 
petite surcharge. Le protocole propose 
repose done sur 4 ou 5 sequences avec des 
TE croissants specialement choisis pour que 
les protons de I'eau et de la graisse reson- 
nent en phase, afin qu'une steatose hepa- 
tique ne vienne pas perturber les resultats. 
Chaque sequence est obtenue au cours 
d'une apnee d'une quinzaine de secondes. 

Le calcul du resultat se fait a partir de la 
mesure du signal du foie compare a celui 
des muscles paravertebraux. Cela impose 
de realiser I'examen avec une antenne de 
reception du signal de type « corps-entier » 
qui donne un resultat homogene dans I'en- 
semble de la coupe. Les valeurs mesurees 
peuvent etre introduites dans un algorithme 
accessible sur Internet (www.radio.univ-ren- 
nesl.fr). Cet algorithme fournit en retour 
une estimation de la concentration hepa- 
tique en fer. Une valeur inferieure ou egale a 
50 pmol/g peut etre consideree comme 
normale ou subnormale. Au-dela, il existe un 
exces hepatique defer. 

L'analyse du signal de la rate et du pan- 
creas peut etre utile au diagnostic etiolo- 
gique : rate normale en cas d'hemochroma- 
tose genetique, surcharge splenique 
possible en cas d’hepatosiderose dysmeta- 
bolique, surcharge splenique predominate 
en cas d'origine hematologique ou d'injec- 
tion intraveineuse de fer. Elle peut permet- 
tre aussi d'apporter des arguments pour 


I'existence d'une cirrhose en cas de forte 
surcharge : splenomegalie, nodules sidero- 
tiques de la rate, hyposignal du pancreas 
par surcharge enter. 

INDICATIONS DE L'IRM 

Chez I'homozygote C282Y, I'lRM n'est pas 
imperative, car la ferritinemie et la methode 
des saignees permettent une bonne evalua- 
tion de I'importance de la surcharge. Elle 
doit etre reservee aux cas ou existe une dis- 
cordance entre la ferritinemie et les don- 
nees clinico-biologiques afin de quantifier 
precisement la charge hepatique en fer, et 
aux fortes surcharges de I'adulte de plus de 
45 ans (ferritinemie > 1 000) pour recher- 
cher une zone nodulaire en hypersignal 
relatif susceptible de traduire un petit carci- 
nome hepatocellulaire (qui contrairement 
au foie sous-jacent est indemne de sur- 
charge). 

Pour ce qui concerne les autres geno- 
types HFE et les causes non hemochroma- 
tosiques de surcharge en fer, I'lRM est large- 
ment indiquee en remplacement de la 
biopsie pour affirmer et quantifier la sur- 
charge hepatique en fer et aider au diagnos- 
tic etiologique. 
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Hill IRM hepatique normale. 

Le signal du foie est similaire a celui 
des muscles paravertebraux. 



BHII3 IRM hepatique mettant 
en evidence un hyposiqnal diffus 
lie a une forte surcharge en fer. 

Presence d'une surcharge 
pancreatique majeure associee. 



IIB IRM hepatique decouvrant 
un nodule tumoral dans un foie 
ayant une surcharge en fer 
importante. 
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